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統合を行う 1段階法（one-stage method）がある．本節では，具体例を交えながら，これらの 2つ
の方法についての解説を行う．
















質性の評価（Q統計量，I2統計量； Higgins and Thompson, 2002; Higgins et al., 2003），Funnel






















ては，治療効果の推定・検定の妥当性が保証されなくなる（Smith et al., 2005）．しかしながら，
具体的な解析方法は，多施設臨床試験の統計解析（Glidden and Vittinghoﬀ, 2004; Yamaguchi et
al., 2002）とまったく同じであり，これらをそのまま適用すればよいことになる．上記の層別比






DerSimonian-Laird法（DerSimonian and Larid, 1986）と同様のモデル化を行うことができる．
λij(t) = λ0j(t)exp(β1jx1ij)








固定効果モデル，変量効果モデルのいずれにおいても，その他の共変量 Z1, Z2, . . . , Zpを同時
にモデル化することが可能であり，
λij(t) = λ0j(t)exp(β1jx1ij + γ1z1ij + γ2z2ij + · · ·+ γpzpij)
β1j ∼ N(β1, τ2)
などといったモデルでの解析も，同様に行うことができる．当然ながら，交互作用項をモデル化





（Higgins et al., 2001），2値結果変数には，ロジスティック回帰モデル（Turner et al., 2000），名義






ここでは，具体的な事例として，Smith et al.（2005）によるてんかんの治療薬の IPDメタアナリ
シスの解析例を紹介する．Smith et al.（2005）では，Carbamazepine（CBZ）と Sodium Valproate
（SV）を比較した 5つの試験（N = 1225）の IPDを 1段階法で統合する解析例が紹介されており，
前節で示した Cox回帰モデルでの解析が行われている．
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とが可能となる（Lambert et al., 2002）．
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Simmonds et al.（2005）では，少し古い情報ではあるが，1999年から 2001年までに報告され









従来からのADに基づくメタアナリシスに対して，なぜ IPDメタアナリシスが ‘gold standard’
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表 3．Riley et al.（2010）による IPDメタアナリシスの 14 の利点．






Riley et al.（2010）によって紹介された 4つの例を紹介する．



















がいたとされており，Jeng et al.（1995）の IPDメタアナリシスでは，これを加えた再解析が行
われている．上記の結果の相違は，この対象者集団の不一致が原因であった．また，この他に
も出版されていない 4つの Unpublishedな試験が存在しており，これを IPDメタアナリシスで
統合すると，1.01（95%信頼区間：0.74, 1.28）となったという．典型的な出版バイアスがあった
ことも示唆されている．




示唆されている（対数オッズ比の差：−1.33, P = 0.01）．一方で，ADメタアナリシスにおける
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デルの評価なども可能である（Ioannidis et al., 2002）．近年，議論になっている，治療が有効な
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ターゲットとなるサブグループの探索など（stratiﬁed medicine; Trusheim et al., 2007）にも活用
できる可能性がある．また，個人レベルでのベースライン共変量を調整することによって，治
療効果についての検定の検出力を改善することができる可能性もある（Hernandez et al., 2006）．
観察研究のメタアナリシスにおいては，交絡要因の調整を行う上でもメリットがある．
複数の研究のデータを用いた，予後モデルやリスクスコアの構築についての検討も行われて
いる（Altman et al., 2009）．IPDに基づく情報があれば，複数の試験にまたがって，モデルの
構築が可能であり，また，モデルのバリデーションを行う際にも，古典的な Split-Sample法や
Cross-Validation法とは異なり，対象となる研究の一部によって予後モデルを構築して，残りの研



















Burdett et al.（2003）による文献レビューでは，対象となった 11報の IPDメタアナリシスの
うち，9報がこの「グレイ」な文献を加えることで，治療効果の推定値が弱まったという報告がさ
れており，出版バイアスの影響が示唆されている．同様に，Ahmed et al.（2012）でも，2007年







































































図 3．Greb et al.（2008）による中悪性度リンパ腫のメタアナリシス．
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Meta-analysis based on individual participant data (IPD) involves obtaining and then
synthesizing raw individual level data from multiple studies. IPD meta-analysis uses the
most precise available information and is called a ‘gold standard’ of meta-analysis. The
use of individual participant data has various advantages in both statistical and clinical
aspects, and has been increasingly applied in systematic reviews in the past 10 years. How-
ever, recent methodological researches have pointed out that several particular biases are
involved in the IPD reviews. This article provides a comprehensive review for statistical
methodologies and several meaningful applications of IPD meta-analysis.
Key words: Systematic review, meta-analysis, individual participant data, aggregate data, bias.
